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^ (57) A bs tract: The invention relates to an insertion catheter which is used to insert a vascular prosthesis into a vessel, comprising a 
^ longitudinally extended substantially tubular sheath having a proximal and distal end. An outlet for the vascular prosthesis is provided 
^ on the distal end. In order to insert the vascular prosthesis in a particularly secure and simple manner, so that said prosthesis can 
If) be torsionally fixed, the cross-sectional shape of the outlet deviates from that of a circle and the cross-sectional surface defined by 
the surface of the outlet is smaller than the cross-sectional surface of the vascular prosthesis inserted into the vessel in an open, 
f^) non-extended state. 



^"-j (57) Zusammenfassung: Um bei einem Emfllhrkatheter zum Einfuhren ciner GelflBprothese in em Gef5B mit einer langgestreckten, 
^ im wesentlichen rohrfbnnigen KatheterhUUe, die ein proximales und ein distales Ende aufweist, wobei an dem distalen Ende eine 
Austrittsdfrhung fur die Gefafiprothese vorgesehen ist, das Einsetzen der GefaBprothese in das GeflB besonders sicher und einfach zu 
O gestalten, insbesondere eine Verdrehsicherung fur die GefaBprothese zu gewahrledsten, wird vorgeschlagen, daB die Austrittsaffhung 
J>. eine im Qucrschnitt von einer Kreisform abweichende Form aufweist und daB die von der Austrittsflache definierte Querschnittsfla- 
^ che kleiner als die Querschnittsflache der in das Gef&B eingebrachten GefaBprothese im gettffneten ungedehnten Zustand ist 
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Zur Erkiarung der Zweibuchstaben-Codes, und der anderen 
Abkurzungen wird auf die ErklQrwgen ("Guidance Notes on 
Codes and Abbreviations") am Anfangjeder regidtiren Ausgabe 
der PCT-Gazette verwiesen. 
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EinfUhrkatheter fUr GefaBprothesen 

Die Erfindung betrifft einen EinfUhrkatheter zum Ein- 
fuhren einer GefaBprothese in ein GefSB mit einer lang- 
gestreckten, im wesentlichen rohrf^rmigen Katheterhiil- 
le, die ein proximales und ein distales Ende aufweist, 
wobei an dem distalen Ende eine Austrittsttf f nung fur 
die GefaBprothese vorgesehen ist. 

Zur Behandlung von Gef SBverschliissen beim Menschen, 
insbesondere im peripheren Bereich Oder auch zur Aus- 
schaltung abdominaler und thorakaler Aortenaneurysmen, 
werden derzeit GefaBsttttzen eingesetzt, sogenannte 
"Stents" oder auch "Stent Grafts", die metallische 
Stiitzstrukturen aufweisen, welche auch mit Gewebe um- 
hiillt sein ktinnen. Diese Sttttzstrukturen werden mittels 
eines Katheters auf endoluminalem Weg in den betroffe- 
nen Gef aflabschnitt eingebracht. 

Die "Stents" oder "Stent Grafts" sind in einem kompri- 
mierten, nicht expandierten Zustand auf dem Katheter 
montiert und kBnnen von einem schiltzenden HOllrohr um- 
geben sein, das vor dem Einbringen des Implantats zu- 
rUckgezogen wird und letzteres freigibt. Die GefaBstUt- 
ze nimmt ihre endgUltige Form entweder durch Selbst- 
expansion aufgrund ihrer plastischen StUtzstruktur ein 
oder dadurch, daB die GefaBstUtze auf einen Ballon mon- 
tiert 1st, der durch eine erzwungene Expansion die Ge- 
faBstUtze in ihre geGffnete Form UberfUhrt. 
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Derartige Sttttzstrukturen bergen den Nachteil, daB auf- 
grund einer Wechselwirkung zwischen dem Metallgeriist 
und der Gewebehttlle unter dynamischer Beanspruchung die 
HUlle verletzt werden kann und auf diese Weise Endo- 
leckagen entstehen. 

Um einer solchen Abnutzung vorzubeugen, kttnnen Ge- 
faBprothesen auch ohne metallische oder sonstige StUtz- 
strukturen verwendet werden. Diese haben zusatzlich den 
Vorteil, daS in GefaSen mit niedrigen DurchfluBraten 
keine zusatzlichen Hindernisse in Form von Sttttzstruk- 
turen einwirken, die zu Okklusionen fuhren konnen. Ins- 
besondere diinnwandige Prothesen werden vorteilhaf ter- 
weise verwendet und mit einem Ballon an die prdparierte 
GefaBwand anmoduliert. Bei derartigen sttitzstrukturlo- 
sen GefaBprothesen besteht jedoch die Gefahr, beim Ein- 
setzen derselben einen Teilbereich zu verdrehen, woraus 
letztendlich ein VerschluB der Gef SBprothese resul- 
tiert. Mit Einfuhrkathetern der eingangs beschriebenen 
Art ist ein sicheres und definiertes Einbringen solcher 
GefaBprothesen nicht vollstandig gewahrleistet. 

Es ist dement sprechend Aufgabe der vorliegenden Erfin- 
dung, einen Einf Uhrkatheter der eingangs beschriebenen 
Art derart auszubilden, daB eine GefaBprothese beson- 
ders einfach und sicher in ein GefaB des menschlichen 
Kttrpers eingefUhrt werden kann, ohne daB es zu einem 
VerschluB der GefaBprothese, beispielsweise durch Ver- 
drehen kommt. 

Diese Aufgabe wird erf indungsgemafi dadurch gelttst, daB 
die AustrittsOf fnung eine im Querschnitt von einer 
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Kreisform abweichende Form aufweist und daB die von der 
Austrittsttffnung definierte Querschnittsf lache kleiner 
als die Querschnittsf lache der in das GefaB eingebrach- 
ten GefaBprothese ira geSffneten ungedehnten Zustand 
ist. 

Bei herkSmmlichen Kathetern ist die Austritts&f fnung im 
Querschnitt kreisformig. Dadurch ist keine gezielte 
Ftthrung der GefaBprothese beim Einsetzen mttglich, wenn 
diese durch Zuriickziehen der Katheterhiille von dem Ka- 
theter freigegeben wird. Durch die von der Kreisform 
abweichende Form der AustrittsSf fnung werden, zunachst 
vSllig unabhSngig von der Querschnittsform an sich, 
Vorzugsrichtungen definiert, die eine gezielte FUhrung 
der GefaBprothese beim Zuriickziehen der Katheterhiille 
definieren. Die AustrittsSf fnung entspricht demnach dem 
Umfang eines durch die Kreisform definierten Kreises, 
kann aber grundsatzlich jeden von der Kreisform abwei- 
chenden anderen Querschnitt aufweisen. Dadurch ist die 
Lage des Katheters, insbesondere eine Rotation dessel- 
ben, jederzeit festzustellen, und es kann einem unbeab- 
sichtigten Verdrehen der Gef afiprothese jederzeit entge- 
gengewirkt werden. Diese gezielte Rotation kann bei ge- 
eigneter Wahl der Form der Austrittsttf fnung sogar v61- 
lig unntttig sein, denn die spezielle Form verhindert 
durch die dadurch gebildete Fiihrung schon grundsatzlich 
eine Rotation der GefaBprothese. 

Besonders vorteilhaft kann es sein, wenn die AuBenkon- 
tur der Austrittstff fnung eine Umfangsiange aufweist, 
die mindestens dem Umfang der in das GefaB eingebrach- 
ten GefaBprothese entspricht. Diese Ausgestaltung er- 
mflglicht es, daB die GefaBprothese mit ihrer aufleren 
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Oberfiache vollstandig an der inneren Wandung der Aus- 
trittsttf fnung anliegt, ohne daB die GefaBprothese ge- 
faltet warden muS. Die GefaBprothese wird daher beim 
Herausgleiten aus der Katheterhtille durch die Aus- 
trittsttf fnung tiber deren gesamten Umfang definiert ge- 
ftthrt und ein Verdrehen der Prothese verhindert. 

Bei einer anderen bevorzugten Aus fiihrungs form kann vor- 
gesehen sein, daB die AuBenkontur der AustrittsGf fnung 
eine Umf angsiange aufweist, die kleiner als der auBere 
Umfang der in das GefaB eingebrachten Gef aBprothese 
ist. Eine solche Aus trittsdf fnung ermOglicht das Her- 
ausgleiten der Prothese aus dem Katheter nur dann, wenn 
die Prothese gefaltet ist. Durch die unrunde Form wird 
die gefaltete Prothese dennoch jederzeit verdrehsicher 
geftihrt, wobei eine gefaltete Prothese besonders kom- 
pakt innerhalb des Katheters angeordnet werden kann. 
Dies ist insbesondere bei GefaBen mit sehr geringem 
Durchmesser von Vorteil. 

Giinstig ist es dabei, wenn die Austrittsttf fnung eine 
Rechteckform aufweist, die eine kurzere Seitenkante mit 
einer Breite aufweist, die mindestens einem geradzahli- 
gen Vielfachen einer Wandstarke der Gef afiprothese ent- 
spricht. Durch die Rechteckform werden zwel jewel Is ge- 
gentiberliegende, unterschiedlich lange Kanten der Aus- 
trittsBf fnung vorgegeben, mit denen eine definierte 
FUhrung einer gefalteten Prothese besonders leicht mtig- 
lich ist. Durch die Wahl der Breite des Rechtecks bezo- 
gen auf die Wandstarke der Prothese ktinnen nur auf eine 
ganz bestimmte Art und Weise gefaltete Prothesen ttber- 
haupt durch die Austrittsttf fnung austreten. Dies ermttg- 
llcht eine zusatzllche Verdrehsicherung, in dem ledig- 
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lich verdrehsicher gefaltete Prothesen in das GefaB 
eingeftthrt werden kttnnen. 

Vorteilhafterweise kann vorgesehen sein, da8 die Quer- 
schnittsfiache der Austrittsf lache im wesentlichen 
identisch zu der Querschnittsf lache einer auf ihren 
kleinstmttglichen Querschnitt gefalteten und durch die 
Austrittsf lache auszubringenden GefaBprothese ist. Eine 
derartige AustrittsSf fnung ermttglicht eine definierte 
allseitige FUhrung der gefalteten Prothese, denn die 
Austrittstff fnung steht aber ihren gesamten Umfang in 
Kontakt mit nach auBen weisenden Teilen der Prothese. 

Besonders vorteilhaft ist es, wenn das distale Ende 
einen FiihrungskCrper umfaBt. Der Fuhrungskttrper er- 
leichtert das Einfiihren des Katheters in das GefaB und 
schtttzt durch seine Anordnung am distalen Ende die Aus- 
trittstif fnung beim Einfiihren in das GefaB. 

Es ware denkbar, dafl der FUhrungskttrper relativ zur 
Katheterhtille in eine beliebige Richtung bewegbar ist, 
beispielsweise verschwenkbar, vorteilhafterweise ist 
jedoch vorgesehen, daB der Fiihrungsk5rper relativ zur 
KatheterhUlle in einer von der KatheterhUlle vorgegebe- 
nen Langsrichtung verschiebbar ist. Dies erm&glicht es, 
den Abstand zwischen dem FUhrungskttrper und der Aus- 
trittsttf fnung beliebig zu variieren, was beispielsweise 
dann sinnvoll ist, wenn der FUhrungskttrper dazu dient, 
die Prothese an der GefaBwand zu halten. 

Grundsatzlich gibt es verschiedene Mttglichkeiten, den 
FUhrungsk6rper anzuordnen, beispielsweise an der Kathe- 
terhtille, besonders vorteilhaft ist es jedoch, wenn der 
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FtthrungskSrper am Ende eines die KatheterhOlle durch- 
setzenden Fuhrungsstabes angeordnet 1st* Der FUhrungs- 
k6rper kann mittels des Ftihrungsa tabes unabhdngig von 
der KatheterhOlle bewegt werden. 

Zum Halten der Prothese 1st es giinstig, einen HaltekOr- 
per vorzusehen. Dleser kann an der Katheterhtille oder 
dem FtihrungskOrper angeordnet sein, besonders vorteil- 
haft 1st es jedoch, wenn am FUhrungsstab im Bereich des 
Ftthrungskttrpers mindestens ein in seinem auBeren Umfang 
in radialer Richtung veranderbarer Haltekttrper angeord- 
net ist. Mit diesem lafit sich die Prothese an der In- 
nenwand des GefaBes vorfixieren, bis sie mit diesem 
endgiiltig verbunden wird, beisplelsweise durch eine 
Anastomose . 

Vorteilhafterweise kann vorgesehen sein, daB an der Ge- 
faBprothese im Bereich des Ftihrungskttrpers mindestens 
ein in seinem auBeren Umfang in radialer Richtung ver- 
anderbarer Haltekttrper angeordnet ist. Ein solcher 
HaltekOrper, insbesondere wenn er an einer inneren Um- 
fangswandung der GefaBprothese angeordnet ist, kann, 
wenn er seinen auBeren Umfang andert, vorzugsweise ver- 
grOBert, die GefaBprothese gegen eine innere Umfangs- 
wandung des GefaBes drttcken und auf diese Weise die Ge- 
faBprothese an dem GefaB wenigstens vorttbergehend fi- 
xieren. 

Bei einer vorteilhaften Ausf Qhrungsform kann vorgesehen 
sein, daB der Haltekttrper durch eine selbstexpandierba- 
re GefaBstiitze gebildet wird. Eine solche, beisplels- 
weise auch als Stent bezeichnete GefaBstiitze kann ihren 
auBeren Umfang vergrBBern, beisplelsweise indem ein den 
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Stent bildendes Gewebe sich entfaltet oder eine zusam- 
mengedrtickte Schraubenfeder slch ausdehnt. 

GUnstig 1st es, wenn die Gefaflstiitze durch ein Metall 
gebildet wird. Eine solche Gefaflstiitze ist besonders 
stabil und kann darliber hinaus bei Verwendung besonde- 
rer Legierungen einen Meraory-Ef fekt aufweisen, so daB 
die GefaSstlitze ihren auBeren Umfang auch durch Tempe- 
raturanderung verandern kann. 

Besonders gunstig ist es, wenn der HaltekBrper mittels 
eines Fluids inflatierbar ist. Durch eine derartige 
Konstruktion kann auf aufwendige mechanische Konstruk- 
tionen verzichtet warden, beispielsweise auf radial ab- 
stehende und in ihrer L&nge veranderbare Dome. 

Vorzugsweise kann vorgesehen sein, daB der Haltek5rper 
einen Ballon umfaBt. Ein Ballon nimmt im deflatierten 
Zustand besonders wenig Raum ein, im inf la tier ten Zu- 
stand kann er praktisch jede beliebige Form einnehmen. 
AuBerdem ist ein Ballon besonders atraumatisch. 

Vorteilhafterweise ist vorgesehen, daB im Inneren des 
Ftihrungsstabes eine mit dem Innern des Haltekttrpers in 
Fluidverbindung stehende Fluidleitung veriauft. Auf 
diese Weise wird eine separate FUhrungsleitung auBer- 
halb der KatheterhOlle unnOtig. Der FUhrungsstab tibt 
somlt eine Doppelfunktion aus, wodurch die Zahl der 
Telle des Katheters reduziert wird. 

Grundsatzlich ware es denkbar, den Haltekttrper einsei- 
tig am FUhrungsstab anzuordnen. Besonders vorteilhaft 
ist es aber, wenn der Haltekttrper den FUhrungsstab 
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ringfttrmig umgibt, denn die Prothese kann so gleichma- 
Big und symmetrisch an die Innenwand des GefaBes ge- 
drUckt werden. 

FUr die einander zugewandten Enden der KatheterhUlle 
und des FUhrungskttrpers sind prinzipiell alle denkbaren 
Formen mSglich. GemMB einer bevorzugten Ausf Uhrungsform 
der Erfindung ist jedoch vorgesehen, daB das distale 
Ende der KatheterhOlle und ein proximales Ende des Ftth- 
rungskOrpers eine zueinander komplement&re Form aufwei- 
sen. Der FUhrungskOrper und die KatheterhUlle ktinnen 
dadurch eine kompakte Form bilden, was insbesondere 
beim EinfUhren des Katheters in das Gef£B Vorteile bie- 
tet, denn vom Katheter abstehende Telle kttnnen das Ge- 
f£B ungewollt verletzen. 

Dabei ist es besonders gUnstig, wenn das distale Ende 
der KatheterhUlle durch einen AuBenkonus und das proxi- 
male Ende des FUhrungskGrpers durch einen Innenkonus 
gebildet werden. Wird der FUhrungsktfrper von der Aus- 
trittsfcf fnung des Katheters wegbewegt, dann bildet das 
distale Ende der KatheterhUlle immer noch ein im we- 
sentlichen stumpfes Ende, durch das das GefSB normaler- 
weise nicht verletzt werden kann. 

Obwohl der FUhrungskttrper auch ein eckiges distales En- 
de aufweisen kttnnte, ist es besonders vorteilhaft, wenn 
das distale Ende des FUhrungskdrpers eine abgerundete 
Spltze aufweist. Dies reduziert die Verletzungsgef ahr 
fUr das GeffiB beim EinfUhren des Katheters. 

Der FUhrungskttrper und die KatheterhUlle ktinnten rela- 
tiv zueinander grundsatzlich in jeder Stellung beab- 
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standet sein, vorteilhafterwei.se 1st jedoch vorgesehen, 
daB das distale Ende der KatheterhUlle durch den FUh- 
rungskttrper verschlieBbar 1st. Auf diese Weise ist es 
mttglich, einen an seinem distalen Ende vollstandig ge- 
schlossenen Katheter bereitzustellen, der Uberdies eine 
vttlllg glatte AuBenhaut aufweisen kann. 

Gem&B einer bevorzugten Ausf Uhrungsf orm der Erfindung 
kann vorgesehen sein, daB an dem distalen Ende der 
KatheterhUlle mindestens zwei im wesentlichen stabfttr- 
mige Klemmfinger angeordnet sind, deren distale Enden 
in Richtung auf den FUhrungskttrper hinweisen. Die 
Klemmfinger unterstutzen die Funktion der besonders ge- 
formten AustrittsGf fnung, indem sie die Austrittsttf f- 
nung zumindest teil weise in Richtung auf den FUhrungs- 
kBrper hin veriangern und dadurch die GefBBprothese zu- 
satzlich fUhren. 

Es ware grundsatzlich denkbar, daB die Klemmfinger un- 
geschUtzt von der KatheterhUlle abstehen, allerdings 
ist es gUnstig, wenn am FUhrungskttrper Kleramf ingerauf- 
nahmen zum Aufnehmen der distalen Enden der Klemmfinger 
vorgesehen sind. Beim EinfUhren des Katheters in das 
Gef&B sind die Enden der Klemmfinger im FUhrungskttrper 
verborgen, wodurch die Verletzungsgef ahr fUr das GefdB 
minimiert wird. 

Prinziplell wBren auch in Langsrichtung der Katheter- 
hUlle bewegliche Klemmfinger denkbar, besonders vor- 
teilhaft ist es aber, wenn das distale Ende der Klemm- 
finger in radialer Richtung bewegbar ist. Durch derart 
bewegbare Klemmfinger laBt sich die teilweise von den 
Klemmf ingern begrenzte AustrittsGf fnung praktisch stu- 
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fenlos bzw. zumindest in Tellbereichen bis zum maxima- 
len Innendurchmesser der Gef SBprothese hin erweitern, 
wobei jederzeit die FUhrung der Prothese gew&hrleistet 
ist. 

Dabei kann vorzugsweise vorgesehen sein, daB die Klemm- 
finger von einer Symmetrieachse des Gefdfies weg in 
Richtung auf eine innere Wandung des Gef&£es hin ver- 
schwenkbar sind. Die an der KatheterhUlle angeordneten 
Klemmfinger bilden auf diese Weise eine Art Trichter 
und fUhren die Prothese w&hrend des Ubergangs von der 
durch die AustrittsOf fnung durchtretenden Form bis zum 
gettffneten Zustand. 

Der Katheter kann im Innern hohl und glatt sein. Beson- 
ders vorteilhaft ist es jedoch, wenn sich im Innern der 
KatheterhUlle eine InnenfUhrung flir die Gef aflprothese 
erstreckt, wenn die Innenftlhrung im Innern der in dem 
Einfiihrkatheter bef indlichen Gef Sfiprothese angeordnet 
ist und wenn die InnenfUhrung mindestens im Bereich der 
AustrittsBf fnung eine der AustrittsOf fnung geometrisch 
ahnliche Querschnittsform aufweist. Demnach umgibt die 
Prothese die Innenftlhrung und wird aufgrund der Formung 
der InnenfUhrung derart verformt, daB der Austritt aus 
der KatheterhUlle besonders einfach wird. Aufierdem ver- 
hindert die InnenfUhrung bereits ein Verdrehen der Pro- 
these innerhalb der KatheterhUlle. Selbst wenn diese 
verdreht ware, wUrde die Prothese durch die InnenfUh- 
rung wieder in die gewUnschte Form gebracht werden. 

Dabei kann es gUnstig sein, wenn sich die InnenfUhrung 
im wesent lichen Uber die gesamte L&nge der KatheterhUl- 
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le erstreckt. Auf diese Weise wird die Prothese wahrend 
des gesamten Einsetzvorgangs verdrehsicher geftihrt. 

Grundsatzlich ware es mttglich, daB die Austrittsttf fnung 
lediglich konvexe Krtimmungsberelche aufwiese. Besonders 
vorteilhaft 1st es jedoch, wenn die AuBenkontur der 
Austrittsttf fnung konkave und konvexe Krtimmungsberelche 
aufweist. Auf diese Weise bildet sich eine strukturier- 
te Kontur der Austrittsttf fnung, die gegentiber einer 
rein konvexen Kriimmung deutlich verbesserte Ftihrungsei- 
genschaften aufweist, da die konkaven Krtimmungsberelche 
welter in die Austrittsttf fnung hineinragen als die kon- 
vexen. 

Oabei 1st es besonders gunstig, wenn der Klemmfinger an 
einen konkaven Krtimmungsbereich der AuBenkontur der 
Austrittsttf fnung angrenzend angeordnet 1st. Die kon- 
kaven Krtimmungsberelche ragen zwangsl£ufig welter in 
die Austrittsttf fnung hinein als die konvexen Krtimmungs- 
berelche. Durch die Anordnung der Klemmfinger werden 
diese hineinragenden Bereiche tiber die Austrittsttf fnung 
hlnaus in Richtung auf den Ftihrungskttrper hin verl£n- 
gert und die Form der Prothese kann bis zu deren maxi- 
mal gettffnetem Zustand optimal geftihrt werden. 

Um jegliche Bildung von Kanten beim Obergang von der 
Austrittsttf fnung zu den Klemmfingern zu vermeiden, kann 
vorgesehen sein, daB der Klemmfinger mit einem Teil 
seiner Oberfiache den konkaven Krtimmungsbereich bildet. 
Eln nahtloser Obergang zwischen Austrittsttf fnung und 
Klemmfinger 1st dadurch mttglich. 
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Die Oberfiache der KatheterhUlle kann vBllig glatt und 
unstrukturiert seiru Besonders vorteilhaft 1st es je- 
doch, wenn die KatheterhUlle eine innere hohle Quer- 
schnittsfiache aufweist, die mindestens in einem Ab- 
schnitt der KatheterhUlle der Austrittsdf fnung geome- 
trisch ahnlich ist. Eine derartige Ausformung der In- 
nenseite der KatheterhUlle optimiert das Austreten der 
Prothese aus der Austrittsttf fnung dadurch, daB die Pro- 
these vor dem Austreten bereits in die erforderliche 
Form gebracht wird. Ein Verdrehen ist praktisch unmttg- 
lich, so daB ein unbeabsichtigter VerschluB der Prothe- 
se beim Einsetzen wirkungsvoll verhindert wird. 

GeraaB einer weiteren bevorzugten Ausf Uhrungsform der 
Erfindung kann vorgesehen sein, daB sich im Innern der 
KatheterhUlle eine Vorrichtung zum Falten der Gef&Bpro- 
these in einem an die Austrittstif f nung angrenzenden Ab- 
schnitt erstreckt, wodurch die Gef aBprothese beim 
Durchtritt durch die Austrittsttf fnung eine dafUr not- 
wendige Querschnittsform einnimmt. Eine derartige Vor- 
richtung erlaubt es, die Prothese auf nahezu beliebige 
Weise innerhalb der KatheterhUlle anzuordnen und sie 
erst vor dem Austreten aus der Austrittstif fnung in die 
dafUr erforderliche Form zu bringen, namlich so zu fal- 
ten, daB die dann von der Prothese eingenommene Quer- 
schnittsfiache kleiner ist als die der Austrittsttf f- 
nung. Dies erspart insbesondere bei der Vorbereitung 
des Katheters Zeit, also beim EinfUhren der Prothese in 
denselben und erfordert weniger Sorgfalt bei der Vorbe- 
reitung . 

Dabei kann vorgesehen sein, daB die Vorrichtung zum 
Falten durch von einer Innenwandung der KatheterhUlle 
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abstehende Leitvorsprttnge gebildet wird. Solche Vor- 
sprllnge, beispielsweise derart, daB deren radiale Er- 
st reck ung nach innen gerichtet kontinuierlich zunimmt 
in Richtung auf die AustrittsBf fnung hin, gestatten ei- 
ne Faltung wahrend des Zurtickziehens der KatheterhUlle. 
In einem Arbeitsgang kann dadurch das Falten und das 
Einsetzen mit einer maxixnalen Sicherheit gegen unbeab- 
sichtigtes Verdrehen realisiert werden. 

Der AuBendurchmesser der Katheterhiille kann zwar grttBer 
sein als der Innendurchmesser der Gef aSprothese, beson- 
ders vorteilhaft ist es jedoch, wenn der AuBendurchmes- 
ser der Katheterhiille kleiner als der Innendurchmesser 
der geSffneten GefaBprothese ist. Dadurch kann die Ka- 
theterhiille innerhalb einer eingesetzten GefaBprothese 
reibungsfrei verschoben werden. 

Bei einer weiteren bevorzugten AusfUhrungsf orm der Er- 
findung kann vorgesehen sein, daB der AuBendurchmesser 
der KatheterhUlle dem AuBendurchmesser des FUhrungskttr- 
pers entspricht. Dadurch laBt sich eine vollstandig 
glatte AuBenhaut des Katheters realisieren, denn kanti- 
ge (JbergBnge und VorsprUnge an der AuBenhiille des Ka- 
theters wUrden die Verletzungsgefahr beim EinfUhren des 
Katheters in das Gef SB erhtthen. 

Grundsatzlich kSnnte der Katheter eine starre HUlle 
aufweisen, giinstig ist es jedoch, wenn die KatheterhUl- 
le durch einen elastischen Schlauch gebildet wird. Ein 
elastischer Schlauch laBt sich innerhalb eines GefaBsy- 
s terns auch durch gekrtimmte GefaBbahnen einftlhren, ohne 
letztere zu verletzen. 
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Vorteilhafterweise kann auch vorgesehen sein, daB der 
Haltekttrper in einer Einftihrstellung des EinfUhrkathe- 
ters radial teilweise von den Klexnmf ingern begrenzt 
wird. Der innerhalb der Prothese befindliche Haltekttr- 
per kann dann bei einer Ausdehnung in radialer Richtung 
die Prothese gegen die Klemmfinger driicken und somit 
zusatzlich zu einer Fuhrung der Prothese beitragen. 
AuBerdem kttnnen die Klemmfinger durch den Haltektirper 
radial nach aufien aufgespreizt werden. 

AuBerdem kann vorteilhafterweise vorgesehen sein, daB 
der HaltekOrper in einer Einfuhrstellung des Einftthr- 
katheters radial mindestens teilweise von dem Fuhrungs- 
k&rper umgeben wird. Dadurch wird der Haltektfrper beim 
Einfuhren des Katheters durch den Fuhrungsktfrper ge- 
schiitzt . 

Zum Einsetzen der Gef SBprothese kann das proximale Ende 
des Katheters von einem Operateur erfaBt werden. Vor- 
teilhafterweise kann hierfOr vorgesehen sein, daB am 
proximalen Ende der Katheterhulle ein diese umgebender 
Griff bereich vorgesehen ist. Auf diese Weise kann der 
Operateur den Katheter sicher ftlhren und halten. 

Fttr eine optimale FUhrung des Katheters durch den Ope- 
rateur ist es von Vorteil, wenn er den Katheter stets 
in der Nahe einer Einftihrs telle des Katheters in den 
Kttrper des Patienten ergreifen kann, insbesondere dann, 
wenn die KatheterhQlle biegbar ist. Zu diesem Zweck ist 
es vorteilhaft, wenn der Griff bereich relativ zur Ka- 
theterhQlle verschiebbar ist. 
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Bei einer bevorzugten AusfUhrungsform der Erfindung 
kann vorgesehen sein, daB am Griffbereich in radialer 
Rlchtung nach innen abstehende VorsprUnge angeordnet 
sind. Derartige Vorsprlinge erhtihen die Reibung zwischen 
Griffbereich und KatheterhUlle, so daB der Operateur 
den Katheter jederzeit sicher und genau fUhren kann* 

Beim Zurlickziehen des Katheters wShrend des E inset zens 
der Prothese kann ein sehr langer Abschnitt der Kathe- 
terhUlle aus der Einf Uhrstelle am KOrper des Patienten 
hervorragen. Daher kann es vorteilhaft sein, wenn die 
VorsprUnge durch in Richtung auf das distale Ende hin 
angeschlif fene Messerklingen gebildet werden. Diese er- 
ratiglichen eine Spaltung der KatheterhUlle, so daB das 
Innere der KatheterhUlle besonders leicht zuganglich 
ist und die KatheterhUlle besonders leicht aus dem Ge- 
faB wieder entfernt werden kann. Ferner wird dadurch 
die maximale Lange des FUhrungsstabes, der eigentlich 
doppelt so lang sein xnUBte wie die KatheterhUlle, auf 
eine LSnge reduziert, die etwa der LSnge der Katheter- 
hUlle entspricht. 

Besonders vorteilhaft kann es sein, wenn die Austritts- 
ttffnung im wesentlichen eine Hundeknochenform aufweist. 

Bei einer anderen Ausf Uhrungsform kann vorgesehen sein, 
daB die AustrittsOf f nung im wesentlichen eine Pilzform 
aufweist. 

GUnstig kann es auch sein, wenn die AustrittsGf fnung im 
wesentlichen eine Kleeblattform aufweist. 
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Dabei kann es fixr eine optimierte FUhrung vorteilhaft 
sein, wenn die Kleeblattform unterschiedlich groBe 
Blotter umfaBt. 

Andererseits kann es auch giinstig sein, wenn die Aus- 
trittsttf fnung im wesentlichen elne Kreuzform mit abge- 
rundeten Kanten aufweist. 

Bei einer weiteren bevorzugten Aus ftthrungs form kann je- 
doch auch vorgesehen sein, dafl die Austrittsttf fnung im 
wesentlichen eine sichel- oder halbmondf ttrmige Form 
auf weist . 

Die nachfolgende Beschreibung bevorzugter Ausfuhrungs- 
formen der Erfindung dient im Zusammenhang mit der 
Zeichnung der nSheren Eriauterung. Es zeigen: 

Fig, 1: einen Langsschnitt durch das distale Ende 
eines Einfuhrkatheters beim EinfUhren in 
ein GefMB; 

Fig, 2: einen Langsschnitt durch ein GefSB und 
das Ende des Katheters mit inf latiertem 
Haltekttrper; 

Fig. 3: einen Querschnitt langs Linie 3-3 aus Fi- 
gur 2 eines ersten AusfUhrungsbeispiels 
einer AustrittsGf fnung; 

Fig. 4: eine Schnittansicht analog Figur 3 durch 
ein zweites Ausflihrungsbeispiel einer 
AustrittsGf fnung ; 
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Fig. 5: eine Schnittansicht Shnlich Figur 1 durch 
einen Katheter mit einer alternativen An- 
ordnung des Haltekerpers; 

Fig. 6: einen LSngsschnitt ahnlich Figur 1, je- 
doch mit an der Katheterhulle angeordne- 
ten Klemmf ingern; 

Fig. 7: einen Querschnitt l£ngs Linie 7-7 aus Fi- 
gur 6. 

Fig. 7a: einen Querschnitt ISngs Linie 7-7 mit in- 
flatiertem Haltekttrper; 

Fig. 7b: einen Querschnitt l&ngs Linie 7b-7b aus 
Figur 6; 

Fig. 8: einen L^ngsschnitt durch das proximale 
Ende eines Katheters; 

Fig. 9a alternative Ausfuhrungsformen der Aus- 
bis 9c: trittsttf fnung; 

Fig. 10: einen LSngsschnitt ahnlich Figur 2, je- 

doch mit einem selbstexpandierenden Stent 
als HaltekOrper; und 

Fig. 11: einen LBngsschnitt ahnlich Figur 10, je- 
doch mit einem an der Gefafiprothese ange- 
ordneten inf latierbaren Haltektirper. 
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In den Figuren 1 bis 11 sind verschiedene Varianten 
eines insgesarat mit dem- Bezugszeichen 1 versehenen Ein- 
fOhrkatheters zum EinfUhren einer Gef aSprothese 2 in 
ein Gefae 3 dargestellt. Ahnliche Teile sind der Ober- 
sichtlichkeit wegen mit denselben Bezugszeichen verse- 
hen. 

Der EinfUhrkatheter 1 besteht im wesentlichen aus einer 
schlauchfbrmigen KatheterhUlle 4, die nahezu Uber ihre 
gesamte LMnge einen konstanten Querschnitt aufweist. An 
ihrem distalen Ende ist die Katheterhiille 4 konisch 
verjUngt, so daB dieses Ende die Form eines AuBenkonus 
5 aufweist* Die Wandstarke der Katheterhiille 4 ist im 
wesentlichen uber die gesamte LSnge der Katheterhiille 4 
konstant . 

Entlang ihrer Symmetrieachse wird die KatheterhUlle 4 
von einem FUhrungsstab 6 durchsetzt, an dessen distalem 
Ende ein Leitkorper 7 angeordnet ist. Das distale Ende 
des Leitkdrpers 7 ist halbkugelfttrmig abgerundet, das 
proximale Ende ist in Form eines zum AuBenkonus 5 kom- 
plementaren Innenkonus 8 geformt, so daB das distale 
Ende der KatheterhUlle 4 in das proximale Ende des 
LeitkGrpers 7 formschlUssig einsteckbar ist. Im Quer- 
schnitt entspricht der Durchmesser des Leitkbrpers 7 
dem der KatheterhUlle 4, so daB bei in den LeitkOrper 7 
eingesteckter KatheterhUlle 4 eine vollstandig glatte 
AuBenhaut des Katheters 1 gebildet wird* 

Der FUhrungsstab 6 wird auf einem Abschnitt, der an den 
Leitkttrper 7 angrenzt und in etwa dessen LBnge auf- 
weist, ringfdrmig von einem Ballon 9 umgeben, der Uber 
eine Querbohrung 10 mit einem im FUhrungsstab 6 verlau- 
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fenden Kanal 11 in Fluidverbindung steht, wobei der Ka- 
nal 11 vom proxiraalen Ende des FUhrungss tabes 6 aus mit 
einem Fluid 12 beschickt werden kann, so daB der Ballon 
9 von einem deflatierten Zustand, bei dem er im wesent- 
lichen vollstandig am FUhrungsstab 6 anliegt, wie in 
Figur 1 zu sehen, in einen inflatierten Zustand Uber- 
geht, in dem er eine im wesent lichen zylindrische Form 
einnimmt und dessen Aufiendurchmesser dann im wesentli- 
chen einem Innendurchmesser des GefaBes 3 entspricht, 
wie in Figur 2 zu sehen ist. 

Schliefllich ist innerhalb der Katheterhiille 4 die Ge- 
faflprothese 2 derart angeordnet, daB sie sowohl den 
FUhrungsstab 6 als auch den Ballon 9 vollstandig um- 
gibt. 

Der Katheter 1 weist am distalen Ende der KatheterhUlle 
4 eine Austrittsttf fnung 13 auf, die im wesentlichen 
durch einen langlichen Schlitz 14 gebildet wird, der 
wiederum eine Breite auf weist, die im wesentlichen dem 
Doppelten der Wandstarke der Gef aflprothese 2 ent- 
spricht. In ihrem Mittelbereich sind an der Austritts- 
Offnung 13 einander gegenUberliegende Ausbuchtungen 15 
angeordnet, so daB die einfach gefaltete und den FUh- 
rungsstab 6 umgebende Gef aBprothese 2 durch den Schlitz 
14 durchzogen werden kann. 

Zum Einsetzen der Gefaflprothese 2 wird der Katheter 1 
in das GefaB 3 so weit eingefUhrt, bis die Gefaflprothe- 
se 2 eine beispielsweise brUchige Stelle des Gefafles 3 
vollstandig Uberdeckt. Die KatheterhUlle 4 wird relativ 
zur GefaBprothese 2 und dem FUhrungsstab 6 so weit zu- 
rUckgezogen, bis der Ballon 9, der sich ursprUnglich 
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innerhalb der Katheterhttlle 4 befindet, vollstandig aus 
der Katheterhttlle ausgetreten 1st. AnschlieBend wird 
durch den Kanal 11 das Fluid 12, beispielsweise eine 
isotonische KochsalzlSsung, in den Ballon 9 geleitet, 
bis dieser so weit inflatiert ist, daB er die Gef&fipro- 
these 2 mit seiner auBeren Umfangsf lache gegen eine In- 
nenwandung 16 des GefaBes 3 drttckt und dort halt. Die 
Katheterhttlle 4 wird danach schrittweise zurttckgezogen, 
bis die Gef aflprothese 2 vollstandig freigegeben ist und 
an der Innenwandung 16 anliegt. AbschlieBend wird der 
Ballon 9 durch Ablassen des Fluids 12 deflatiert und 
der Ftthrungsstab 6 zusammen mit dem LeitkOrper 7 zu- 
rttckgezogen. Gegebenenfalls kann die Gefaflprothese 2 
mittels einer nicht dargestellten Anastomose an dem Ge- 
fafl 3 fixiert werden, beispielsweise durch Klammern 
oder Nahen. 

In Figur 4 ist ein zweites Beispiel einer mttglichen 
Austrittsttf fnung 13 dargestellt, die die Form eines 
Rechtecks 17 aufweist. Eine kttrzere Seite und damit die 
Breite des Rechtecks 17 entspricht etwa viermal der 
Wandstarke der Gef aBprothese 2. Die Querschnittsf lache 
des Rechtecks 17 ist so bemessen, daB die doppelt ge- 
faltete Gefaflprothese 2 den Ftthrungsstab 6 umgibt und 
insgesamt einen minimalen Querschnitt einnimmt. Nur in 
dlesem gefalteten Zustand kann die Gefaflprothese 2 
durch die Austrittsttf fnung 13 in Form des Rechtecks 17 
durchtreten. Vor dem Elnsetzen des Einftthrkatheters 1 
kann die Gefaflprothese 2 bereits in diesem gefalteten 
Zustand ins Innere der Katheterhttlle 4 gebracht werden, 
oder aber erst vor dem Austreten durch nicht darge- 
stellte Leitvorsprttnge im Innem der Katheterhttlle A, 
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die der Austrittsflf fnung 13 zugewandt sind, gefaltet 
werden . 

Eine alternative Ausgestaltung eines Leitktirpers 18 ist 
in Figur 5 dargestellt. Er unterscheidet sich vom Leit- 
kSrper 7 in Figur 1 dadurch, daB von seinem proximalen 
Ende aus eine den Leitkttrper 18 nahezu vollstandig 
durchsetzende Sacklochbohrung 19 angebracht ist, die 
wiederum vom FUhrungsstab 6, der mit der Spitze des 
LeitkGrpers 18 verbunden ist, durchsetzt wird. Der den 
FUhrungsstab 6 umgebende Ballon 9 bef indet sich in der 
EinfUhrstellung des Katheters 1 vollstandig innerhalb 
der Sacklochbohrung 19 und wird daher auf seiner gesam- 
ten Lange vom Leitkorper 18 umgeben und dadurch ge- 
schUtzt . 

Das Einfilhren einer Gef aBprothese 2 in ein Gef3B 3 mit 
einem Einf Uhrkatheter 1, wie er in Figur 5 dargestellt 
ist, l&uft nach dem bereits oben beschriebenen Prinzip 
ab. Zu beriicksichtigen ist allerdings, daB der Leitktir- 
per 18 relativ zum FUhrungsstab 6 beweglich ausgebildet 
ist, so daB vor dem Inflatieren des Ballons 9 der Leit- 
kSrper 18 in distaler Richtung von dem Ballon 9 weg- 
bewegt wird, so daB dieser die Gef SBprothese 2 an die 
Innenwandung des GefSBes 3 andrUcken kann, bevor die 
GefSBprothese 2 durch RUckziehen der KatheterhUlle 4 
innerhalb des Gef&Ses 3 positioniert wird. 

In den Figuren 6 und 7 ist eine abgewandelte AusfUh- 
rungsform des EinfUhrkatheters 1 dargestellt. Am dista- 
len Ende der KatheterhUlle 4 sind vier Leitstabe 20 in 
konkaven KrUmmungsbereichen der im wesentlichen klee- 
blattfttrmigen Austrittsttf fnung 13 in Langsrichtung der 
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KatheterhUlle 4 abstehend angeordnet. Leitstabenden 21 
sind in der EinfUhrstellung des Einf Uhrkatheters 1 in 
korrespondierende sacklochartige Leitstabauf nahmen 22 
eines geschoBf ttrmigen Leitkttrpers 23 eingesteckt. 

Im Innern der KatheterhUlle 4 ist eine im Querschnitt 
kreuzftirraige InnenfUhrung 24 entlang der Symmetrieachse 
der KatheterhUlle 4 verlaufend angeordnet und erstreckt 
sich Uber das distale Ende der KatheterhUlle 4 hinaus 
bis etwa zum proximalen Ende des Leitktirpers 23. Diese 
InnenfUhrung 24 ist im Bereich der Leitstabe 20 von 
einem Ballon 9 umgeben, der in seinem deflatierten Zu- 
stand, wie in Figur 7 dargestellt, ebenfalls eine 
Kreuzform einnimmt. Die InnenfUhrung 24 und damit auch 
der Ballon 9 im Bereich der Leitstabe 20 sind von der 
GefaBprothese 2 umgeben, die an die InnenfUhrung 24 an- 
liegend ebenfalls eine Kreuzform einnimmt. Im Innern 
ist die KatheterhUlle 4 komplementar, aber beabstandet 
zur InnenfUhrung 24 geformt, so daB zwischen der Innen- 
fUhrung 24 und einer inneren Katheterwand 25 ein Spalt 
verbleibt, der von der GefaBprothese 2 ausgefUllt wird. 

Zum Einsetzen der GefaBprothese 2 wird der EinfUhrka- 
theter 1 in seiner EinfUhrstellung mit den in den Leit- 
kttrper 23 eingesteckten Leitstaben 20 in das Gefafi 3 
eingefUhrt. Sobald die endgUltige Position fUr die Ge- 
faBprothese 2 erreicht ist, wird die KatheterhUlle 4 in 
proximaler Richtung zurUckgezogen, bis die Leitstaben- 
den 21 aus den Leitstabauf nahmen 22 ausgetreten sind. 
Der Ballon 9 wird dann durch Einleiten eines Fluids 12 
inflatiert, wodurch er im Querschnitt eine im wesent- 
lichen kreisfttrmige Form anniramt und dadurch die Leit- 
stabe 20 von der Symmetrieachse der KatheterhUlle 4 weg 
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in Richtung auf die Innenwandung 16 des Gef&Ses 3 ver- 
schwenkt. Auf diese Weise wird der Obergang, der in 
einer Kleeblattform aus der Austrittsttf fnung 13 austre- 
tenden Gef aBprothese 2 kontinuierlich durch die Leit- 
stabe 20 gefUhrt, bis die Gef aBprothese 2 einen ira we- 
sentlichen kreisf drmigen Querschnitt einnimmt und an 
der Innenwandung 16 des GefaBes 3 anliegt. Die im Quer- 
schnitt aufgeweitete Stellung der Leitstabe 20 ist in 
Figur 7a zu sehen. Die Leitstabe 20 stellen demnach ei- 
ne teilweise Verlangerung der Austrittsof fnung 13 zur 
FUhrung der Gef aBprothese 2 wahrend des Einsetzens dar. 

An seinem proximalen Ende weist der Einf Uhrkatheter 1 
einen hiilsenf6rmigen Griff 26 auf, dessen Innendurch- 
messer etwas grtfBer ist als der AuBendurchmesser der 
KatheterhUlle 4. Ein proximales Griff ende 27 des Griffs 
26 ist verschlossen, aber mit einer zentralen Bohrung 
28 versehen, deren Innendurchmesser dem AuBendurchmes- 
ser der KatheterhUlle 4 entspricht, so daB der Griff 26 
spielfrei auf der KatheterhUlle 4 gleiten kann. Von ei- 
ner inneren Grif fwandung 29 ragen zwei Messer 30 radial 
nach innen vor, die jeweils eine in Richtung auf das 
distale Ende der Katheterhulle 4 abgeschragte Schneide 
31 aufweisen. Die Messer 30 ragen radial gerade so weit 
vor, daB sie die KatheterhUlle 4 vollstandig durchdrin- 
gen, die innerhalb der KatheterhUlle 4 gelagerte Ge- 
faBprothese 2 jedoch nicht berUhren und somit auch 
nicht verletzen. 

Die besondere Ausgestaltung des Griffs 26 dient dazu, 
die KatheterhUlle 4 beim ZurUckziehen zu spalten und 
dadurch das Entfernen derselben aus dem GefaS 3 zu er- 
leichtern. Insbesondere ist dadurch der FUhrungsstab 6 
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bzw. die Innenf Uhrung 24 jederzeit auch noch bei zu- 
riickgezogener Katheterhiille 4 zuganglich und vom Opera- 
teur bedienbar. 

In den Figuren 9a , 9b und 9c sind schematisch weitere 
Formen von AustrittsGf fnungen 13 des EinfUhrkatheters 1 
dargestellt. Figur 9a zeigt eine Hundeknochenform 32 , 
Figur 9b eine Pilzform 33 und Figur 9c eine Kleeblatt- 
form 34, bei der einander gegenilberliegende blattahnli- 
che Ausbuchtungen identisch ausgebildet sind, ansonsten 
jedoch paarweise eine unterschiedliche GrSSe aufweisen. 

In Verbindung mit den Austritts5f fnungen 32 bis 34 kOn- 
nen ebenfalls Leitstabe 20 vorgesehen sein, die jeweils 
in konkaven Kriimmungsbereichen der Austrittsof fnungen 
33 bis 34 angeordnet sind. DarUber hinaus sind geome- 
trisch ahnlich geformte Innenfuhrungen 24 in Verbindung 
mit den AustrittsSf fnungen 32 bis 34 mOglich. Selbst- 
verstandlich ist eine entsprechende komplementare For- 
mung der inneren Katheterwand 25 mttglich. Gerade durch 
diese komplementare Formgebung von Katheterwand 25 und 
Innenf uhrung 24 , die quasi eine Faltvorrichtung bilden, 
ist das Falten der GefaSprothese 2 mtiglich, wenn letz- 
tere durch Zuriickziehen der Katheterhiille 4 durch eine 
der AustrittsOf fnungen 32 bis 34 durchtritt. Radial 
nach innen vorstehende Bereiche der Katheterwand 25 
bilden auf diese Weise Leitvorsprtinge 35 zum Falten der 
Gefafiprothese 2. 

Figur 10 zeigt einen Langsschnitt ahnlich Figur 2, wo- 
bei jedoch ans telle des Ballons 9 ein selbstexpandie- 
render Stent 36 vorgesehen ist. Dieser kann beispiels- 
weise aus Metall Oder einem speziellen Memory-Metall 
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gebildet sein, das beim Einsetzen des EinfUhrkatheters 
1 in das Gefftfi 3 im wesentlichen an dein FUhrungsstab 6 
anliegt, sich zum Halten der GefaBprothese 2 und 
gleichzeitigen Andrtlcken derselben an die Innenwandung 
16 des GefaBes 3 aufgrund thermischer Aktivierung ver- 
formt und dadurch einen grttBeren Durchmesser einnimmt. 
Der Stent 36 kann wahlweise auch vollstandig in die Ge- 
faflprothese 2 integriert oder an einer auBeren Umfangs- 
wandung derselben angeordnet sein. 

Allerdings zeigt Figur 10 die Anordnung des Stents 36 
nur rein schematise**, so daB dieser bei einer AusfUh- 
rungsform am FUhrungsstab 6, bei einer anderen AusfUh- 
rungsform aber auch an der GefaBprothese 2 angeordnet 
sein kann. 

Ein weiterer Unterschied zu dem in der Figur 2 darge- 
stellten EinfUhrkatheter 1 besteht darin, daB die Aus- 
trittstiffnung 13 eine halbmondf6rmige Querschnittsf la- 
che 37 aufweist. Es sind jedoch auch beliebige andere 
Formen der Querschnittsf lache 37 denkbar, beispielswei- 
se auch die im Zusammenhang mit den Figuren 9a , 9b und 
9c beschriebenen. 

Figur 11 zeigt einen Langsschnitt ahnlich Figur 2. Als 
HaltekOrper ist ein ringfttrmiger Ballon 38 vorgesehen, 
der an einer inneren Prothesenwand 39 der GefaBprothese 
2 angeordnet ist. Ober einen von proximal nach distal 
in der Wand der GefaBprothese 2 verlaufenden Kanal 40, 
der uber eine radial nach innen gerichtete Querverbin- 
dung 41 in Fluidverbindung mit dem Ballon 38 steht, ist 
letzterer durch EinstrOraenlassen eines Fluids 12 infla- 
tierbar. Der mit dem FUhrungsstab 6 nicht fest verbun- 
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dene Ballon 38 sttitzt slch belm Inflatieren und in sei- 
nem lnflatierten Zustand lediglich am FUhrungsstab 6 
ab, so daB die Gef aBprothese 2 an der Innenwandung 16 
des GefaBes 3 gehalten wird. 

Die Anordnung des Haltek6rpers ist in Figur 11 ledig- 
lich schematisch dargestellt. So bildet die der inneren 
Prothesenwand 39 abgewandte Oberfiache des Ballons 39 
selbst einen Teil der inneren Prothesenwand* Alternativ 
ware es denkbar, den Ballon 38 in die Wand der Ge- 
faflprothese 2 zu integrieren, so daB sich beim Infla- 
tieren des Ballons 38 die Wandstarke der Gef aBprothese 
2 andert, namlich zuniramt, und dadurch die GefaBprothe- 
se 2 an dem GefaB 3 halt, ohne daB Telle des Ballons 38 
nach dem Deflatieren desselben ins Innere des GefaBes 3 
vorstehen und einen FluB eines im GefaB 3 flieBenden 
Mediums behindern. 

Denkbar ware es auch, einen Stent 36 und einen Ballon 9 
bzw. 38 gemeinsam vorzusehen, beispielsweise derart, 
daB der Stent 36 den Ballon 38 umgibt oder auch umge- 
kehrt, wobei das Inflatieren des Ballons 9 bzw. 38 
gleichzeitig den Stent 36 inflatiert, wobei letzterer 
auch selbstexpandierbar sein kann. 

Das Einsetzen der Gef aBprothese 2 in das GefaB 3 wird 
bei den in Verbindung mit den Figuren 10 und 11 be- 
schriebenen Einftihrkathetern 1 im wesentlichen genauso 
durchgeftthrt, wie es bereits oben, insbesondere im Zu- 
sammenhang mit den Figuren 1 und 2, beschrieben wurde. 
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PATENTANSPRUCHE 



1. EinfOhrkatheter (1) znm Einftthren einer GefaB- 
prothese (2) in ein GefaB (3) mit einer langge- 
streckten, im wesentlichen rohrfttrmigen Katheter- 
httlle ( 4 ) , die ein proximales und ein distales 
Ende aufweist, wobei an dem distalen Ende eine 
Austrittsttf fnung fur die Gef aBprothese (2) vorge- 
sehen ist, dadurch gekennzeichnet, daB die Aus- 
trittsttf fnung (13, 14, 17, 32, 33, 34) eine im 
Querschnitt von einer Kreisform abweichende Form 
aufweist und daB die von der Austrittsttf fnung 
(13, 14, 17, 32, 33, 34) definierte Querschnitts- 
fiache kleiner als die Querschnittsf lache der in 
das Gef SB (3) eingebrachten Gef aBprothese (2) im 
geSffneten ungedehnten Zustand ist. 

2. EinfOhrkatheter nach Anspruch 1, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB die AuBenkontur der Austrittsttf f- 
nung (13, 14, 17, 32, 33, 34) eine Umfangsiange 
aufweist, die mindestens dem Umfang der in das 
GefaB (3) eingebrachten Gef aBprothese (2) ent- 
spricht. 

3. Katheter nach Anspruch 1, dadurch gekennzeichnet, 
daB die AuBenkontur der AustrittsBf fnung (13, 14, 
17) eine Umfangsiange aufweist, die kleiner als 
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der auBere Umfang der in das GefaB (3) einge- 
brachten GefaBprothese (2) ist. 

4. EinfUhrkatheter nach Anspruch 3, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB die Austrittsttf fnung eine Rechteck- 
form (14, 17) aufweist, die eine kUrzere Seiten- 
kante mit einer Breite aufweist, die mindestens 
einem geradzahligen Vielfachen einer Wandstarke 
der GefaBprothese (2) entspricht. 

5. EinfUhrkatheter nach einem der AnsprUche 3 Oder 
4, dadurch gekennzeichnet, daB die Querschnitts- 
fiache der AustrittsGf fnung (14, 17) im wesentli- 
Chen identisch zu der Querschnittsfiache einer 
auf ihren kleinstmOglichen Querschnitt gefalteten 
und durch die Austrittsf lache (14, 17) auszubrin- 
genden GefaBprothese (2) ist. 

6. EinfUhrkatheter nach einem der voranstehenden An- 
sprUche, dadurch gekennzeichnet, daB das distale 
Ende einen FUhrungskarper (7, 18, 23) umfaBt. 

7. EinfUhrkatheter nach Anspruch 6, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB der FUhrungskOrper (7, 18, 23) re- 
lativ zur KatheterhUlle (4) in einer von der Ka- 
theterhUlle (4) vorgegebenen Langsrichtung ver- 
schiebbar ist. 

8. EinfUhrkatheter nach einem der AnsprUche 6 Oder 
7, dadurch gekennzeichnet, daB der FUhrungskttrper 
(7, 18, 23) am Ende eines die KatheterhUlle (4) 
durchsetzenden FUhrungsstabes (6, 24) angeordnet 
ist. 
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9. EinfUhrkatheter nach Anspruch 8, dadurch gekenn- 
zeichnet, dafl am Flihrungsstab (6, 24) im Bereich 
des FUhrungskdrpers (7, 18, 23) mindestens ein in 
seinem aufieren Umfang in radialer Richtung ver&n- 
derbarer Haltekttrper (9) angeordnet ist. 

10. EinfUhrkatheter nach Anspruch 8, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB an der Gef SBprothese (2) im Bereich 
des FUhrungskbrpers (7, 18, 23) mindestens ein in 
seinem auBeren Umfang in radialer Richtung veran- 
derbarer Haltektfrper (36, 38) angeordnet ist. 

11. EinfUhrkatheter nach Anspruch 10, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB der Haltekttrper eine selbstexpan- 
dierbare GefaBstUtze (36) umfaBt. 

12. Einfuhrkatheter nach Anspruch 11, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB die GefaBstUtze (36) durch ein Me- 
tall gebildet wird. 

13. Einfuhrkatheter nach einera der AnsprUche 9 bis 
11, dadurch gekennzeichnet, daB der HaltekGrper 
(9) mittels eines Fluids (12) inflatierbar ist. 

14. EinfQhrkatheter nach Anspruch 13, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB der Haltekorper einen Ballon (9, 
38) umfaBt. 

15. EinfUhrkatheter nach Anspruch 13 oder 14, dadurch 
gekennzeichnet, daB im Innern des FUhrungsstabes 
(6, 24) eine mit dem Innern des HaltekOrpers (9, 
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38) in Fluidverbindung stehende Fluidleitung (11) 
veriauf t . 

16. EinfUhrkatheter nach einem der Ansprtiche 9 bis 

15, dadurch gekennzeichnet, dafi der Haltekttrper 
(9) den Ftihrungsstab (6, 24) ringfttrmig umgibt. 

17. EinfQhrkatheter nach einem der Ansprtiche 6 bis 

16, dadurch gekennzeichnet, daB das di stale Ende 
(5) der KatheterhUlle (4) und ein proximales Ende 
(8) des FUhrungskdrpers (7, 18) eine zueinander 
komplementdre Form aufweisen. 

18. EinfUhrkatheter nach Anspruch 17, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB das distale Ende der KatheterhUlle 
(4) durch einen AuBenkonus (5) und das proximale 
Ende des FUhrungsktfrpers (7, 18) durch einen In- 
nenkonus (8) gebildet werden. 

19. Einftihrkatheter nach einem der AnsprUche 6 bis 

18, dadurch gekennzeichnet , daB das distale Ende 
des FUhrungskdrpers (7, 18, 23) eine abgerundete 
Spitze aufweist. 

20. EinfQhrkatheter nach einem der AnsprUche 6 bis 

19, dadurch gekennzeichnet , daB das distale Ende 
der KatheterhUlle (4) durch den FUhrungsk5rper 
(7, 18, 23) verschlieBbar ist. 

21. ElnfUhrkatheter nach einem der AnsprUche 6 bis 

20, dadurch gekennzeichnet, daB an dem distalen 
Ende der KatheterhUlle (4) mlndestens zwel im we* 
sentlichen stabfttrmige Klemmfinger (20) angeord- 
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net sind, deren distale Enden in Richtung auf den 
FUhrungskOrper (23) hin weisen. 

22. EinfUhrkatheter nach Anspruch 21, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB am FUhrungskttrper (23) Klemmf inger- 
aufnahmen (22) zum Aufnehmen der distalen Enden 
(21) der Klemmf inger (20) vorgesehen sind. 

23. EinfUhrkatheter nach einem der AnsprUche 21 oder 
22, dadurch gekennzeichnet, dafi das distale Ende 
(21) der Klemmf inger (20) in radialer Richtung 
bewegbar ist. 

24. EinfUhrkatheter nach Anspruch 23, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB die Klemmf inger (20) von einer Sym- 
metrieachse des GefaBes (3) weg in Richtung auf 
eine innere Wandung (16) des GefaBes (3) hin ver- 
schwenkbar sind. 

25. EinfUhrkatheter nach einem der voranstehenden An- 
sprUche, dadurch gekennzeichnet, daB sich im In- 
nem der KatheterhUlle (4) eine InnenfUhrung (24) 
fUr die GefSBprothese (2) erstreckt, daB die 
InnenfUhrung (24) im Innern der in dem EinfUhr- 
katheter (1) befindlichen GefSBprothese (2) ange- 
ordnet ist und daB die InnenfUhrung (24) minde- 
stens im Bereich der AustrittsBf fnung (13, 14, 
17, 32, 33, 34) eine der AustrittsSf fnung (13, 
14, 17, 32, 33, 34) geometrisch ahnliche Quer- 
schnittsform aufweist. 

26. EinfUhrkatheter nach Anspruch 25, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB sich die InnenfUhrung (24) im we- 
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sentllchen Uber die gesamte Lange der Katheter- 
hUlle (4) erstreckt. 

27. EinfUhrkatheter nach einem der voranstehenden An- 
sprUche, dadurch gekennzeichnet , daS die AuBen- 
kontur der AustrittsBf fnung (13, 32 , 33, 34) kon- 
kave und konvexe Krummungsbereiche aufweist. 

28. EinfUhrkatheter nach Anspruch 27, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB der Klemmfinger (20) an einen kon- 
kaven KrUmmungsbereich der AuBenkontur der Aus- 
trittsdf fnung (13, 32, 33, 34) angrenzend ange- 
ordnet ist. 

29. EinfUhrkatheter nach Anspruch 28, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB der Klemmfinger (20) mit einem Teil 
seiner Oberflache den konkaven KrUmmungsbereich 
bildet. 

30. EinfUhrkatheter nach einem der voranstehenden An- 
sprUche, dadurch gekennzeichnet, daB die Kathe- 
terhUlle (4) eine innere hohle Querschnittsf lache 
aufweist, die mindestens in einem Abschnitt der 
KatheterhUlle (4) der Austrittsttf fnung (13, 14, 
17, 32, 33, 34) geometrisch ahnlich ist. 

31. EinfUhrkatheter nach einem der AnsprUche 1 oder 3 
bis 24, dadurch gekennzeichnet, daB sich im In- 
nern der KatheterhUlle (4) eine Vorrichtung (24, 
25) zum Falten der Gef aBprothese (2) in einem an 
die AustrittsSf fnung (13, 14, 17, 32, 33, 34) an- 
grenzenden Abschnitt erstreckt, wodurch die Ge- 

f aBprothese beim Durchtritt durch die Austritts- 
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affnung (13, 14, 17, 32, 22, 34) eine dafUr not- 
wendige Querschnittsform einnimmt. 

32. EinfUhrkatheter nach Anspruch 31, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB die Vorrichtung zum Falten durch 
von einer Innenwandung (25) der Katheterhiille (4) 
abstehende Leitvorspriinge (35) gebildet wird. 

33. EinfOhrkatheter nach einem der voranstehenden An- 
sprUche, dadurch gekennzeichnet , dafl der AuBen- 
durchmesser der KatheterhUlle (4) kleiner als der 
Innendurchmesser der geGffneten Gef aflprothese (2) 
ist. 

34. Einfiihrkatheter nach einem der AnsprUche 6 bis 
33 , dadurch gekennzeichnet, daB der AuBendurch- 
messer der KatheterhUlle (4) dem AuBendurchmesser 
des FUhrungskGrpers (7, 18, 23) entspricht. 

35. Einfiihrkatheter nach einem der voranstehenden An- 
spriiche, dadurch gekennzeichnet, daB die Kathe- 
terhUlle durch einen elastischen Schlauch (4) ge- 
bildet wird. 

36. EinfUhrkatheter nach einem der AnsprUche 19 bis 

35, dadurch gekennzeichnet, daB der Haltekttrper 
(9) in einer EinfUhrstellung des EinfUhrkatheters 
(1) radial teilweise von den Klemmfingern (20) 
begrenzt wird. 

37. EinfUhrkatheter nach einem der AnsprUche 21 bis 

36, dadurch gekennzeichnet, daB der Haltekttrper 
(9) in einer EinfUhrstellung des EinfUhrkatheters 
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(1) radial mindestens tellwelse von dem FUhrungs- 
ktirper (18) umgeben wird. 

38. EinfUhrkatheter nach elnem der voranstehenden An- 
sprUche, dadurch gekennzelchnet, daB am proxima- 
len Ende der Katheterhtille (4) ein diese umgeben- 
der Griff bereich (26) vorgesehen 1st. 

39. EinfUhrkatheter nach Anspruch 38 , dadurch gekenn- 
zelchnet, daB der Griff bereich (26) relativ zur 
Katheterhtille (4) verschiebbar 1st. 

40. EinfUhrkatheter nach einem der AnsprUche 38 Oder 
39, dadurch gekennzelchnet, daB am Griff bereich 
(26) in radialer Richtung nach innen abstehende 
VorsprUnge (30) angeordnet sind. 

41. EinfUhrkatheter nach Anspruch 40, dadurch gekenn- 
zelchnet, daB die VorsprUnge durch in Richtung 
auf das distale Ende hin angeschlif fene Messer- 
klingen (30) gebildet werden. 

42. EinfUhrkatheter nach einem der AnsprUche 33 bis 
41 in {Combination mit einem der AnsprUche 1 oder 
2 und 7 bis 30, dadurch gekennzelchnet, daB die 
AustrittsGf fnung im wesentlichen eine Hundekno- 
chenform (32) aufweist. 

43. EinfUhrkatheter nach einem der AnsprUche 33 bis 
41 in Kombination mit einem der AnsprUche 1 oder 
2 und 7 bis 30, dadurch gekennzelchnet, daB die 
AustrittsOf fnung im wesentlichen eine Pilzform 
(33) aufweist. 
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44. EinfUhrkatheter nach einem der AnsprUche 33 bis 
41 in Kombination mit einem der Ansprtiche 1 oder 
2 und 7 bis 30, dadurch gekennzeichnet, daB die 
AustrittsOf fnung im wesentlichen eine Kleeblatt- 
form (13, 34) aufweist. 

45. EinfUhrkatheter nach Anspruch 44, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB die Kleeblattform (34) unterschied- 
lich groBe Blatter umfaBt. 

46. EinfUhrkatheter nach einem der AnsprUche 33 bis 
41 in Kombination mit einem der AnsprUche 1 Oder 
2 und 7 bis 30, dadurch gekennzeichnet, daB die 
Austrittsttf fnung im wesentlichen eine Kreuzform 
(13) mit abgerundeten Kanten aufweist. 

47. EinfUhrkatheter nach einem der AnsprUche 33 bis 
41 in Kombination mit einem der AnsprUche 1 oder 
2 und 7 bis 30, dadurch gekennzeichnet, daB die 
AustrittsOf fnung im wesentlichen eine sichel- 
oder halbmondfOrmige Form (37) aufweist. 
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